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مطالعـات نـشان   . ريزش مو يكي از مشكلات رايج در بين مردان و زنان است          :زمينه و هدف  
 طبيعيها در تمايز     ي ژن ثير در بيان بعض   أ ازطريق ت  D هيدروكسي ويتامين    25 و 1اند كه    داده

 در  3Dهـدف از ايـن مطالعـه، بررسـي سـطح ويتـامين              . گذارد ها و رشد مو تأثير مي      فوليكول
  .باشد  ساله مي50 تا 18مبتلايان به ريزش مو در بيماران 

  
 27 نفر شـامل     100شد،   صورت مقطعي انجام     اي كه به   ي مشاهده  در اين مطالعه   :روش اجرا 

هـاي آموزشـي     كننده به يكي از بيمارستان      ران مبتلا به ريزش مو مراجعه      زن از بيما   73مرد و   
منظور   گرفته و به   وريدي  خون  نمونه از اين بيماران  . دانشگاه آزاد واحد تهران، وارد طرح شدند      

  . به يك آزمايشگاه معتبر ارسال شدند3Dتعيين سطح سرمي ويتامين 
  
  در بيمـاران   Dميانگين سطح ويتامين    . ل بود سا 75/29±5/8ميانگين سني بيماران     :ها  يافته
mL/ng 14/5±17/26 از بيماران دچار ريـزش مـو دچـار كمبـود            و شش درصد  شصت  .  بود 

طـور قابـل تـوجهي بيـشتر از           در بين زنان بـه     Dشيوع كمبود ويتامين    .  نيز بودند  Dويتامين  
  .)P=001/0(مردان بود 

  
 در ميان افـراد مبـتلا       3D طح سرمي ويتامين  س نتايج نشان داد كه شيوع كمبود      :گيري  نتيجه

  .به ريزش مو قابل توجه است
  
 طاسي،  ريزش مو،3Dويتامين  :ها واژهكليد

  
  14/05/1395: پذيرش مقاله          24/04/1395: دريافت مقاله

  
  87-93 ):2 (7ي  ، دوره1395 تابستانپوست و زيبايي؛ 

      
  

  مقدمه
بيمـاري شـايعي اسـت كـه در         ) آلوپسي(ريزش مو   

 از جمعيت عمومي هـر دو جـنس مـذكر و            %50حدود  
اي از   تواند هر نقطه   اين بيماري مي  . شود نث ديده مي  ؤم

تـر بيمـاران بـا       طـور شـايع    بدن را درگير سازد ولي بـه      
شكايت از ريزش موي سر و مشكلات زيبـايي ناشـي از            

  . 1كنند آن مراجعه مي
شده و طويلي هستند كـه       موها ساختمان كراتينيزه  

. گيرنـد   مـي  أدرمي منـش   تليوم اپي  هاي اپي  از فرورفتگي 
 وجـود    تار مو در سـر      هزار 100طور ميانگين، حدود     به

 فاز را طي سـيكل رشـد مـو          3دارد كه هر فوليكول مو      
 در فاز آنـاژن،     %90 تا   %80ها     آن از بين . كند سپري مي 

 در فاز كاتـاژن     %3 در فاز تلوژن و كمتر از        %15 تا   10%
  . 2قرار دارند

 تار مـو در روز     100 تا   50ريزش موي فيزيولوژيك،    
 علل مختلفي براي ريـزش مـو      . 3تخمين زده شده است   

هرگونـه تغييـر در     هـا      آن ترين  شايعباشد كه    مطرح مي 
منتـشر  (سيكل رشد مو است كه بنابر الگوي ريزش مو          

. 4شـوند  بندي مـي   به انواع مختلفي تقسيم   ) اي يا منطقه 
 علـل ريـزش مـوي منتـشر، تلـوژن        تـرين   شايعازجمله  

مانـدن   معناي افزايش مدت باقي    باشد كه به   افلوويوم مي 
نابر علل سيـستميك مختلـف ماننـد        مو در فاز تلوژن ب    

هاي غذايي سـخت اشـاره       زايمان، خونريزي حاد و رژيم    
ــرد ــايع. 5ك ــرين ش ــه ت ــوي منطق ــزش م ــل ري اي و   عل

باشـد كـه شـيوع       غيراسكارگذار آلوپسي آندروژنيك مي   

  يپژوهشيمقاله
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 تا  20در بين مردان    % 46تيپ مردانه اين نوع آلوپسي،      
 40در زنـان    % 25 ساله و تيپ زنانـه ايـن آلوپـسي           50

  . 6ساله گزارش شده است
علل بـسيار متنـوعي بـراي توضـيح پـاتوفيزيولوژي           
ريزش مو بيـان شـده اسـت و عوامـل متعـددي نظيـر               

هــاي خــودايمني و اســترس  عوامــل ژنتيكــي، واكــنش
بر اين،   علاوه. 7توانند در ايجاد آن نقش داشته باشند       مي

نيز  D هاي زيادي، ازجمله ويتامين تركيبات و ريزمغذي
 25 و 1فعـال يعنـي    D ويتـامين . ثرندؤيزش مو مدر ر
 تأثيرو رسپتور آن، ازطريق      D هيدروكسي ويتامين  دي

ي كراتينوسـيتي، در    ها  سلولهاي مرتبط با     در بيان ژن  
  . 8هاي مو نقش دارند درم و فوليكول ي اپيها سلولتمايز 

حجـم   با توجه به شيوع بالاي ريزش مـو در ايـران،          
هـا     آن ته و نتايج ضد و نقيض در      گرف كم مطالعات انجام  

در  3D اين تحقيـق بـا هـدف بررسـي سـطح ويتـامين            
 سـاله   50 تـا    18مبتلايان بـه ريـزش مـو در بيمـاران           

به درمانگاه پوسـت بيمارسـتان آموزشـي        كننده    مراجعه
  . انجام گرفت) السلام ليهع(منين ؤاميرالم

  اجراروش 
ــن ــهدر اي ــي ي  مطالع ــداد ،مقطع ــر از 100 تع  نف

 سـاله بـه درمانگـاه پوسـت و     50تا   18كنندگان   همراج
) الـسلام   ليـه ع( منينؤموي بيمارستان آموزشي اميرالم ـ   

 1395  و سه ماهـه نخـست      1394  سال درشهر تهران   
 علائـم  كه تشخيص قطعي ريزش موي بيماران براساس  

و  شـستن    ،كـشيدن هـاي     شامل آزمون  يبالينمعاينات  
گـردآوري  . بـود، وارد شـدند    گذاشـته شـده       مـو  كندن
 بيمـاران و   ي   با بررسي پرونـده    ،صورت ميداني  ها به  داده

هـاي    معيـار  . مربوطه انجام گرفـت    ي  نامه شستكميل پر 
ابـتلا بـه ريـزش مـوي         ورود به مطالعه عبارت بودند از     

وارد نشدن  معيارهاي   ،منتشر يا ريزش موي آندروژنيك    
 ـ   مخالفـت  مطالعـه نيـز عبـارت بودنـد از           به  ا بيمـاران ب

  . آتا و ابتلا به آلوپسي آره ر مطالعهشركت د

 اخـلاق پزشـكي     ي  اين مطالعه بـه تـصويب كميتـه       
صورت داوطلبانـه و بـا       دانشگاه رسيده بود و بيماران به     
با توجه بـه    (شدند    مي اخذ رضايت شفاهي وارد مطالعه    

بودن مطالعه انجـام شـده و عـدم انجـام            اي غير مداخله 
 شفاهي  ي  نامه ايت تهاجمي به اخذ رض    ي  رويهگونه   هيچ

اين بررسي با حفظ اسرار پزشكي بيمـاران        ). بسنده شد 
ــت ــع .صــورت گرف ــات جم ــق  آوري اطلاع ــده ازطري ش

جـنس،  هـاي     ساخت شامل گزينـه     محقق ي  نامه پرسش
 ريـزش مـو،     خـانوادگي ي   اي، سابقه  سن، بيماري زمينه  

 جراحــي، كمبــود آهــن، رژيــم ي مــصرف دارو، ســابقه
 ي  حـاوي ويتـامين د، نمايـه      هاي    غذايي، مصرف مكمل  

 زايمان در ي توده بدن، استفاده از كرم ضدآفتاب، سابقه
روز، طـول  ميزان تمـاس بـا خورشـيد در     سال گذشته، 

 ريزش مو بود كه بـا بررسـي         ي  زمان ريزش مو و ناحيه    
سـطح  . آوري شـد   پرونده و مصاحبه بـا بيمـاران جمـع        

 بـه   ييدشده نيز با ارجـاع    أ بيماران ت  3Dسرمي ويتامين   
  . يك آزمايشگاه معتبر و يكسان تعيين شد

 سـپس    و آمده ابتدا كدگذاري شـد     دست هاطلاعات ب 
ــا اســتفاده از نــسخههــا  تجزيــه و تحليــل داده  19 ي ب

 , SPSS (SPSS Statistics , IBM , Armonk افزار نرم

NY, USA)آمـاري توصـيفي   هـاي   كارگيري روش  و به
 فراوانـي   ، فراوانـي  ،ر انحراف معيا  ، ميانگين ي  شامل ارائه 

  .كاي انجام گرفتمربع و مستقل  tهاي   آزمون،نسبي
: در اين مطالعه به بررسي موارد زيـر پرداختـه شـد           

  . 3D سطح سرمي ويتامين  وجنس، نوع ريزش مو ،سن

  ها  يافته
 73 نفر مرد و     27 بيمار مورد مطالعه،     100از ميان   

ه ميـانگين سـني جمعيـت مـورد مطالع ـ        . نفر زن بودند  
.  سـال بـود    18-50 سـني    ي   سال بـا بـازه     5/8±75/29

 سـال و ميـانگين سـني        8/28±2/8ميانگين سني زنان    
توزيـع فراوانـي اطلاعـات      .  سال بـود   3/32±1/9مردان  

  . آمده است1اي جمعيت مورد مطالعه در جدول  پايه
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رد مطالعه  در بيماران مو   3Dميانگين سطح ويتامين    
 بوده است كـه     ng/mL 3/17±5/14مبتلا به ريزش مو     

  و بيشترين مقدار   ng/mL 4از اين ميان كمترين مقدار      
56 ng/mLتــر  بــه بيــان دقيــق .گيــري گرديــد  انــدازه

 3/15±3/9  در زنـان   3Dميانگين سطح سرمي ويتامين     
 بـــوده اســـت كـــه اخـــتلاف 7/21±5/8و در مـــردان 

  .)=004/0P(داري مشاهده گرديد  معني
 به تفكيك جنس در شـكل       3Dسطح سرم ويتامين    

سـطح  % 3/75در جمعيـت زنـان      . شـود   مـي   مشاهده 1
 در حالي كـه در جمعيـت        ، داشتند 3D ناكافي ويتامين 

بود كـه ايـن اخـتلاف ازنظـر         % 7/40مردان اين ميزان    
 .)=001/0P( دار بود آماري معني

 در جمعيت 3Dازنظر وضعيت سطح سرمي ويتامين 
سـطح  (كمبود ويتـامين د     %) 66( نفر   66د مطالعه،   مور

از %) 34( نفـر    34و   )ng/mL 20  كمتـر از   3D ويتامين
  .سطح مطلوب ويتامين د برخوردار بودند

  بحث
ي شـيوع بـالاي      دهنده ي ما نشان   هاي مطالعه  يافته

در بين افراد دچـار ريـزش مـو بـود      D كمبود ويتامين
در  D ويتـامين چنين، كمبود سطوح سرمي  هم). 66%(

طـور قابـل تـوجهي بيـشتر از مـردان بـود              بين زنان به  
)001/0P= .(بر اين، نتايج تحليل آماري نشان داد        علاوه

 و مـصرف مكمـل ويتـامين    D كه بين وضعيت ويتامين
D            استفاده از كرم ضدآفتاب و مدت زمـان در معـرض ،

 دار وجــود دارد قرارگيــري نــور آفتــاب اخــتلاف معنــي
)05/0<P (ي  هـا ماننـد سـن، سـابقه         در ساير متغير   اما 

 و بـاليني در     دموگرافيكتوزيع فراواني اطلاعات    : 1جدول  
   مورد مطالعهافراد

 درصداوانيفر 
 73 73 نثؤم جنس  27  27 مذكر
 52 52  30 كمتر از

  )سال(سن  32 32  39-30
 16 16  40بالاي 
 29 29 بله اي بيماري زمينه 71 71 خير
ريزش خانوادگي   ي  سابقه 52 52 خير

 48 48 بله مو
 21 21 بله  مصرف دارو 79 79 خير
 5 5 بله   جراحيي سابقه 95 95 خير
 15 15 خير بود آهنكم 85 85 بله

 91 91 معمولي رژيم غذايي 9 9 سبزيجات
 33 33 بلهDمصرف مكمل ويتامين  67 67 خير

 67 67 )عادي (25كمتر از 
 BMI 24 24 )وزن اضافه( 30-25

 9 9 )چاق( 30بيشتر از 
  38  38 بله  استفاده از كرم ضدآفتاب  62  62 خير

 38 38  دقيقه20بيشتر از   روزتماس با خورشيد در  62 62  دقيقه20كمتر از 
 زايمـان در سـال      ي  سابقه 3/97 71 خير

 7/2 2 بله )ها در خانم(گذشته 
 73 73 تدريجي زمان ريزش مو 27 27 ناگهاني
 23 23 مركزي
  ريزش موي ناحيه 20 20 طرفين
 57 57  منتشر

 بـه   يان در مبتلا  Dوضعيت سطح سرمي ويتامين     : 1شكل  
 ريزش مو به تفكيك جنس
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ــه ــاري زمين ــته،  BMIاي،  بيم ــال گذش ــان در س ، زايم
ي، كمبود آهن،   ي ريزش مو، رژيم غذا    خانوادگي ي  سابقه

 دارويــي، رژيــم ي اســتفاده از درمــان جراحــي، ســابقه
  .غذايي، ناحيه و زمان ريزش مو اختلافي مشاهده نشد

 كـم   تعـداد ه  توان ب  ازنقاط ضعف اين مطالعه نيز مي     
 اشـاره    و نداشتن گـروه شـاهد      هاي مورد پژوهش   نمونه
  .كرد

ي   و چرخـه هـا  بيمـاري در  D اگرچه، نقش ويتامين
مو، مورد بررسي قرار گرفته است، ولي مطالعـات كمـي      

بـا ريـزش مـو در        D درخصوص ارتباط سطح ويتـامين    
و  Rasheed ي مطالعـه . سطح جهان انجام گرفته اسـت 

در  3D  كه سطوح سـرمي ويتـامين      نشان داد  9همكاران
 ميكروگـرم   1/22±7/14(زنان مبتلا به تلوژن افلوويـوم       

و زنان مبـتلا بـه ريـزش مـو بـا الگـوي زنانـه                ) بر ليتر 
طور قابل توجهي از     ، به ) ميكروگرم بر ليتر   9/23±5/38(

 كمتر بود ) ميكروگرم بر ليتر   2/118±1/68(زنان سالم   
)001/0<P( .    يش شـدت ريـزش     اين سطوح كم، با افزا

 10ي عـشقي و همكـاران      مطالعـه . شـد  مو، كمتر هم مي   
نـــشان داد كـــه بيمـــاران مبـــتلا بـــه ريـــزش مـــو  

، )2/16±9/6(، نسبت به گـروه كنتـرل        )47/7±37/20(
داشـتند و ارتبــاط   3D تــري از ويتـامين  سـطوح پـايين  

 3D معناداري بين ريزش مو و سـطوح پـايين ويتـامين          
نيـز  ) 4/14±8/5( زن   بيمـاران . )=04/0P( وجود داشت 

را نـسبت بـه گـروه     D تـري از ويتـامين   سطوح پـايين 
وجـود  هـا      آن داري بين  كنترل داشتند كه ارتباط معني    

) 18±42/7(در مورد بيمـاران مـرد       . )=03/0P(داشت  
ــامين    ــطوح ويت ــرل، س ــروه كنت ــا گ ــسه ب  3D در مقاي

ازنظـر آمـاري    هـا      آن تري وجود داشت اما ارتباط     پايين
هـاي   هـا بـا يافتـه      اين يافتـه   ).<05/0P(بود  دار ن  معني

هـاي   ي مـا مطابقـت دارد ولـي بـرخلاف يافتـه            مطالعه
ي مقطعي   ي اخير، يك مطالعه    ي ما و دو مطالعه     مطالعه
 مرد براي تعيين اينكـه آيـا ارتبـاطي بـين            296برروي  

 هيدروكسي ويتامين ـ 25طاسي مردانه و سطح سرمي 
3D      سـاس ايـن مطالعـه،       برا .وجود دارد، انجـام گرفـت

رسيد گستره و شدت طاسي مردانه با سـطح    نظر نمي  به
ارتباط داشته باشد  D هيدوركسي ويتامين ـ  25سرمي 

)60/0P=(11.  
برخلاف اينكه مطالعـات كمـي درخـصوص ارتبـاط          

با ريزش مو در سطح جهـان انجـام          3D سطح ويتامين 
 D گرفته است، ولي در مورد نقش ضد التهابي ويتامين        

ي سيـستميك، مطالعـات زيـادي انجـام         هـا   بيماريدر  
ــت  ــه اس ــه ؛گرفت ــه در مطالع  و Cerman ي  از آن جمل

بـا شـدت آلوپـسي       D ، سطوح پايين ويتامين   همكاران
آتا و ويتليگو ارتباط داشت و نيز بيماران زن، سطوح           آره

تري نسبت به مردان داشتند كه ايـن         ينيپا D ويتامين
چنـين،   هـم . 12طابقـت دارد ي ما م يافته با نتايج مطالعه   

 ي ديگر نيز بين سطوح پـايين ويتـامين      چندين مطالعه 
D   آتـا ارتبـاط     ن ويتليگـو و آره    يـو ي اتوايم ها  بيماريبا

   .13-15اند نشان داده
 Dهاي متعددي وجـود دارد كـه ويتـامين           مكانيسم

ايـن  . گـذارد   مـي  تـأثير بـر رشـد مـو       ها     آن ي واسطه هب
ــتروئ   ــون اس ــك هورم ــامين، ي ــه در  ويت ــت ك يدي اس

 امـواج   Bي    اشـعه  تأثيردرم، تحت    هاي اپي  كراتينوسيت
)  نـانومتر  315 تـا    290بـا طـول مـوج بـين         (بنفش  فرا

هـاي غـذايي      شود يا ازطريق رژيم يا مكمـل        ساخته مي 
از % 3شـود كـه حـدود     تخمين زده مي  . آيد  دست مي  به

طـور مـستقيم يـا غيرمـستقيم توسـط           ژنوم انـسان بـه    
  . 16شود  تنظيم ميD ويتامين سيستم اندوكرين

ي مو براي اولين   در چرخه  Dنقش رسپتور ويتامين    
ي آلوپسي در بيماران مبتلا به ريكتز نوع          بار با مشاهده  

IIA     وابسته به ويتامين D  نتايج مطالعات  .  مشاهده شد
هـا     آن هيستولوژيك در اين بيمـاران نـشان داد كـه در          
دوسـوم  بخش قيفـي فوليكـول مـو طبيعـي اسـت امـا              
تليـالي و    تحتاني فوليكول مو، با ساختار غيرطبيعي اپي      

اين مـشاهدات   . هاي درمال جايگزين شده است      كيست
، براي  D ويتامين    نشان داد كه عملكرد طبيعي رسپتور     

ي مــويي پــس از تولــد ضــروري  شــروع اولــين چرخــه
  . 17و18است
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  مطالعات آزمايشگاهي نيز از اين موضوع كه رسپتور       
 ممكن است نقش حياتي در حفظ فوليكول        Dويتامين  

هاي  مدل. كنند  مو پس از تولد داشته باشد، حمايت مي       
اند كـه در انتهـاي آنـاژن و كاتـاژن،            جانوري نشان داده  
 وجود دارد كه همراه بـا       D ويتامين    افزايش در رسپتور  

هـا همـراه     كاهش تكثير و افزايش تمـايز كراتينوسـيت       
ي مو    رات، پيشرفت چرخه  شود اين تغيي    تصور مي . است

اند كه آلوپسي   مطالعات نشان داده  . 19دبخش را بهبود مي  
حـذف  هـا      آن D ويتامين    هايي كه ژن رسپتور     در موش 

 D ويتـامين     شده، مستقيماً مربوط بـه فقـدان رسـپتور        
  مطالعات بعدي نشان داد كـه حـضور رسـپتور         . 20است

ژن هـا بـراي آغـاز فـاز آنـا           در كراتينوسـيت   Dويتامين  
 ويتـامين    توان با قراردادن رسپتور      و مي  21ضروري است 

D  شـده، از    هـاي حـذف ژن      ها در موش    در كراتينوسيت
  رو عـدم وجـود رسـپتور      آلوپسي جلوگيري كرد؛ از ايـن     

ها، مسئول ايجـاد آلوپـسي        در كراتينوسيت  Dويتامين  
بـر نقـش     علاوه. 22باشد شده مي  هاي حذف ژن    در موش 

دهنـد كـه      ژن، مطالعـات نـشان مـي      آن در آغاز فاز آنـا     
درم درون    براي تمـايز طبيعـي اپـي       D ويتامين    رسپتور

  .21فوليكولي و فوليكول مو نيز لازم است
ي حاضر نشان داد كه      هاي مطالعه  در مجموع، يافته  

 در بيمـاران مبـتلا بـه        Dكمبود سطح سرمي ويتامين     
چنين، كمبـود سـطح سـرمي         هم .ريزش مو شايع است   

طـور قابـل      در زنانِ مبتلا به ريزش مـو، بـه         Dويتامين  

  . توجهي بيشتر از مردان مبتلا است
ي حاضـر ايـن بـود كـه          هـاي مطالعـه    از محدوديت 

مطالعه فقط روي بيماران مبـتلا بـه ريـزش مـو انجـام              
 ؛عنـوان گـروه شـاهد بـود        گرفت و فاقد افراد سـالم بـه       

 ـ  شـود در آينـده مطالعـات مـورد     بنابراين پيشنهاد مي
 Dي سطوح سـرمي ويتـامين        منظور مقايسه  هدي به شا

بـا  . بين افراد دچار ريزش مو با افراد سالم انجـام شـود           
توجه به اينكه عوامـل مختلـف و متنـوعي در بـروز يـا               

ــو   ــزش م ــوگيري از ري ــشنهاد  تأثيرجل ــذار اســت، پي گ
ــي ــل      م ــرل عوام ــا كنت ــاتي ب ــده مطالع ــود در آين ش

 ـ  گرفته نـشد كه در اين مطالعه درنظر كننده  مخدوش
ثر بــر ريــزش مــو مثــل ؤ مــصرف داروهــاي مــ ازجملــه

هـا، رتينويـدها، داروهـاي ضدتـشنج و          كواگولانـت  آنتي
هـاي   داروهاي ضد افسردگي؛ مصرف داروها يـا مكمـل        

زاي اخيـر؛    آهن؛ حـوادث اسـترس     يا   Dحاوي ويتامين    
 و يائـسگي  ) 4بيـشتر از     (CRPي   سطوح افزايش يافته  

  .انجام گيرد
  

  ر تشكتقدير و
ــي ــامي    لازم م ــاه و تم ــسئولين درمانگ ــيم از م دان

 كه در طـول انجـام ايـن مطالعـه مـا را يـاري                يبيماران
  .كنيمنمودند، تقدير و تشكر 
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Background and Aim: Hair loss is a common issue among 
men and women. Studies have shown that 1-25 (OH) vit D 
affects differentiation in normal follicles and hair growth, 
through effect on the translation of genes. The aim of this 
study was to assess vitamin D3 level in patients suffering from 
hair loss between the age of 18 to 50 years. 

Methods: This cross sectional study was conducted on 100 
patients including 27 men and 73 women suffering from hair 
loss. Cases were chosen from one of the educational hospitals 
of Islamic Azad University, Tehran Medical Branch. Blood 
samples were obtained from the patients and were sent to the 
laboratory for assessment of vitamin D3 serumic levels. 

Results: The average of patients’ age was 29.5±8.5 years. 
The average serum level of vitamin D in patients was 
17.26±14.5 ng/mL. Sixty-six percent of patients suffering 
from hair loss had vitamin D deficiency as well. The 
prevalence of vitamin D insufficiency in women was 
considerably more than men (P<0.001). 

Conclusion: Prevalence of vitamin D deficiency among 
people suffeing from hair loss is noteworthy. 
Keywords: vitamin D3, hair loss, alopecia 
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